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PENGARUH PEMBERIAN KINESITAPING 
 TERHADAP PENURUNAN NYERI  
PUNGGUNG BAWAH PADA 
PENGRAJIN BATIK  
NARRATIVE : 
REVIEW1 
Devi Syafitri2, Rizky Wulandari3 
ABSTRAK 
Latar belakang : Nyeri Punggung Bawah merupakan salah satu gangguan 
muskuloskeletal akibat dari ergonomi yang salah. 90% kasus nyeri punggung bukan 
disebabkan oleh kelainan organik, melainkan kesalahan posisi tubuh dalam bekerja. 
Tujuan : Untuk mengetahui Apakah ada Pengaruh Pemberian Kinesiotaping 
Terhadap Penurunan Nyeri Punggung Bawah: Narrative Review. Metode : Penelitian 
ini menggunakan penelitian narrative review. Pencarian jurnal dilakukan di portal 
jurnal online seperti Science Direct, Google Scholar, dan PubMed. Didapatkan 
sebanyak 7 jurnal pada variabel terikat dan bebas yang kemudian dilakukan 
skrinning sesuai dengan kriteria inklusi dan eksklusi. Hasil Penelitian : Dari 6 jurnal 
pengaruh pemberian KT yang menunjukkan hasil yang signifikan dan 1 jurnal yang 
menunjukkan hasil yang tidak signifikan serta terdapat 4 jurnal yang menunjukkan 
hasil signifikan dalam penurunan nyeri dengan menggunakan instrumen pengukuran 
nyeri VAS. Kesimpulan : Ada pengaruh pemberian kinesiotaping terhadap 
penurunan nyeri punggung bawah. Saran : Pemberian kinesiotaping dapat diberikan 
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THE EFFECT OF KINESIO TAPING IN REDUCING 
THE LOW BACK PAIN ON BATIK CRAFTSMAN: 
A NARRATIVE 
REVIEW1 




Background: Low back pain is a musculoskeletal disorder caused by bad 
ergonomics. 90% of back pain cases are not caused by organic abnormalities but 
rather from a wrong position in the body at work. Objective: This research objective 
was to determine whether there is any effect of Kinesio taping in reducing Low Back 
Pain. Methods: The research was narrative review research. Journal searches were 
carried out on online journal portals such as Science Direct, Google Scholar, and 
PubMed. There were seven journals of both the dependent and independent 
variables. Then the journals were screened based on the inclusion and exclusion 
criteria. Results: The journals' review found that six journals showed a significant 
effect of Kinesio taping, and one journal showed insignificant results. Besides, four 
journals showed substantial results. It was found that the pain was significantly 
reduced when the pain measurement instrument or VAS measured it. Conclusion: 
There is an effect of Kinesio taping on lower back pain reduction. Suggestion: 
Kinesio taping can be given routinely as an alternative intervention to reduce pain on 
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Indonesia adalah salah satu negara 
berkembang diasia dimana memiliki 
berbagai produktivitas dalam hal 
ketenagakerjaan. Berbagai macam 
profesi pekerjaan baik itu dibidang 
kesehatan, pendidikan ataupun jasa, 
salah satunya yaitu pengrajin batik 
tulis. Batik tulis adalah salah satu 
pekerjaan yang dilakukan secara 
mandiri dengan tangan tanpa 
menggunakan alat, dimana pekerjaan 
ini dilakukan secara terus menerus 
dengan durasi dan posisi duduk dalam 
jangka waktu yang lama. 
Pelestarian batik  telah menjadi 
warisan budaya di Indonesia perlu 
diimbangi dengan perlindungan 
kesehatan para pembatik. Kesehatan 
para pengrajin batik menjadi salah satu 
faktor utama untuk keberlangsungan 
batik di Indonesia, karena batik 
dihasilkan oleh tangan tangan ahli para 
pengrajin. Dengan meningkatnya 
kesehatan para pengrajin batik, maka 
otomatis akan meningkatkan 
produktivitas dari produksi batik. 
Pekerja batik yang merupakan pekerja 
sektor informal memiliki risiko 
terjadinya nyeri punggung bawah atau 
low back pain. Tingkat keluhan sistem 
muskuloskeletal pembatik merasakan 
sakit dengan tingkat keluhan : 40 % 
merasakan sakit pada bagian bokong, 
siku kanan, lutut kiri, 60% merasakan 
sakit pada tubuh dibagian punggung 
bawah. 
Para pengrajin batik ini memiliki 
tugas melukis batik diatas kain. 
Kegiatan melukis ini dilakukan 8 jam 
perhari dengan posisi statis dan posisi 
duduk yang lama, dengan posisi ini 
maka akan menyebabkan banyak 
keluhan seperti pusing, nyeri leher 
maupun nyeri punggung dimana hal 
ini harus dilakukan pencegahan. Salah 
satu cara untuk mencegah terjadinya 
keluhan tersebut yaitu dengan 
melakukan stretching atau peregangan 
sebelum memulai kegiatan menulis 
batik diatas kain, istirahat selama 10 
menit sekali dan posisi kerja yang 
sesuai dengan ergonomis. Jika upaya 
pencegahan ini tidak dilakukan maka 
salah satu keluhan yang paling 
menonjol yaitu nyeri punggung bawah 
atau low back pain. 
Nyeri Punggung Bawah (LBP) 
merupakan salah satu gangguan 
muskuloskeletal akibat dari ergonomi 
yang salah. Gejala utama low back 
pain adalah rasa nyeri di daerah tulang 
belakang bagian punggung. Secara 
umum nyeri ini disebabkan karena 
peregangan otot dan bertambahnya 
usia yang akan menyebabkan 
intensitas olahraga dan gerak semakin 
berkurang. Hal ini akan menyebabkan 
otot-otot punggung dan perut akan 
menjadi lemah. 
Keluhan nyeri punggung bawah 
dapat dikurangi dengan metode 
kinesio taping yang merupakan salah 
satu modalitas fisioterapi yang 
mengoreksi dan memperbaiki 
gangguan muskuloskeletal yang 
didasarkan dengan proses 
penyembuhan alami (Utomo, 2015). 
KT bekerja dengan cara regangan atau 
tarikan elastis yang mempunyai efek 
rangsangan kepada sistem 
neuromuskular dalam mengaktifasi 
kinerja saraf dan otot saat melakukan 
suatu gerak fungsional. Selain itu juga 
kinesio taping dapat menurunkan 
tonus otot yang mengalami 
ketegangan yang berlebih dan KT juga 
akan memfasilitasi suatu gerakan 
karena adanya tarikan atau penguluran 
dari kinesio taping itu sendiri yang 
akan menjadikan pergerakan lebih 
terbantu dan efisien, sehingga akan 
memberikan rasa nyaman pada area 
yang dipasangkan KT dan mengurangi 
nyeri (Abdurrasyid, 2013). 
 
 
Dalam perkembangannya kinesio 
taping mengalami beberapa modifikasi 
misalnya neuromuscular taping 
(NMT). Teknik yang digunakan pada 
NMT menggunakan teknik 
dekompresi atau tidak ada tekanan 
sehingga dapat menimbulkan wrinkle 
atau terangkatnya kulit yang 
menyebabkan terbukanya ruang antara 
kulit dan lapisan dibawahnya. 
Selanjutnya setelah ruang terbuka 
maka akan menjadikan sirkulasi 
lancar, meningkatkan limfatik dan 
regenerasi jaringan bagus (Blow, 
2012). 
Menurut Pemenkes No. 
80/MENKES/SK/III/2013 bahwa 
‘Fisioterapi adalah bentuk pelayanan 
kesehatan ditunjuk kepada individu 
dan atau kelompok untuk 
mengembangkan, memelihara dan 
memulihkan gerak dan fungsi tubuh 
sepanjang daur kehidupan dengan 
menggunakan penanganan secara 
manual, peningkatan  gerak, peralatan 
(fisik, elektroterapeutis dan mekanis) 
pelatihan fungsi dan komunikasi’. 
Menurut penelitian yang 
dilakukan oleh Hammami, 2017 ada 
perubahan hasil setelah diberikan 
kinesio taping dalam mengurangi 
nyeri punggung bawah. Hasil ini sama 
dengan yang dilakukan Gak Hwang 
(2009) dan Kaya (2010) bahwa 
pemakaian kinesio taping dengan 
tarikan 15-25% selama 3 hari dapat 
berpengaruh dalam mengurangi nyeri 
otot. KT secara klinis akan 
meningkatkan kemampuan bioelektrik 
otot dengan menggunakan 
electromyography (EMG) setelah 24 
jam pemasangan KT dan akan 
menurun fungsinya setelah empat hari 
pemakaian. Kinesio taping dapat 
menurunkan tonus otot yang 
mengalami ketegangan yang berlebih 
dan KT juga akan memfasilitasi suatu 
gerakan karena adanya tarikan atau 
penguluran dari kinesio taping itu 
sendiri yang akan menjadikan 
pergerakan lebih terbantu dan efisien, 
sehingga akan memberikan rasa 
nyaman pada area yang dipasangkan 
KT dan mengurangi nyeri  
(Abdurrasyid, 2013). 
Penelitian ini bertujuan untuk 
mengetahuiPengaruh Pemberian 
Kinesio taping Terhadap Penurunan 
Nyeri Punggung Bawah Pada Pekerja: 
Narrative Review. Desain penelitian 
yang digunakan adalah 
metodenarrative review. Penggunaan 
metode ini terkait situasi pandemi 
Covid-19 yang membatasi peneliti 
dalam pengambilan data. 
Narrative review adalah sebuah 
penjelasan tentang sebuah topik 
tertentu. Tujuannya adalah untuk 
mengidentifikasi beberapa studi yang 
menggambarkan suatu masalah. 
Narrative review tidak mempunyai 
pertanyaan penelitian atau strategi 
pencarian yang spesifik, hanya topik 
yang penting. 
Dalam dekade terakhir jumlah 
artikel penelitian yang diterbitkan 
meningkat secara signifikan, karena 
hal tersebut, maka artikel narrative 
review sangat diperlukan untuk 
merangkum dan mengidentifikasi 
ikhtisar ilmiah atau bukti-bukti 
penelitian agar mampu menarik 
kesimpulan yang dapat dinilai 
kualitasnya (La Torre et al., 2015).  
Berdasarkan penjelasan diatas 
penulis tertarik untuk mengambil 
skripsi dengan judul “Pengaruh 
Pemberian Kinesio taping Terhadap 
Penurunan Nyeri Punggung Bawah 










dengan menerapkan metode 
PICOT. 
2. Mengidentifikasi KataKunci. 
Membuat StrategiPencarian 
menggunakan database Google 
Scholar, PubMed, Science Direct, 
dan pencarian manual. 
3. Menentukan Kriteria Inklusi:  
a. Artikel dalam bahasa Inggris 
b. Artikel yang berisi full text 
c. Artikel dengan intervensi 
utama kinesio taping untuk 
mengurangi nyeri punggung 
bawah 
d. Alat ukur yang 
digunakanVAS 
e. Artikel yang dipublikasi 
dalam waktu 10 tahun 
terakhir (2010-2020) 
f. Jurnal dengan tipe study 
repeat measures research 
study, a randomized 
controlled trial dan study 
eksperimental. 
HASIL PENELITIAN  
 Darike 7 jurnal 6 literatur yang 
menunjukkan hasil signifikan dan 1 
literatur yang menunjukkan hasil tidak 
signifikan mengenai pengaruh 
pemberian kinesio taping terhadap 
penurunan nyeri punggung bawah 
pada pekerja : narrative review. 
PEMBAHASAN PENELITIAN 
Berdasarkan tabel yang telah 
dipaparkan diatas terdapat tujuh artikel 
luar negeri mengenai pengaruh 
pemberian kinesiotapping terhadap 
penurunan nyeri punggung bawah. 
Berikut pembahasan atau diskusi dari 
sepuluh artikel tersebut : 
1. Pengaruh Pemberian Kinesio 
taping Terhadap Penurunan Nyeri 
Punggung Bawah 
Artikel penelitian Adelaida 
María Castro-Sánchez, et al, 2012 
yang berjudul Kinesio Taping 
reduces disability and pain 
slightly in chronic non-specific 
low back pain merupakan artikel 
eksperimen dengan 60 subjek 
yang mengalami nyeri punggung 
bawah kronis non-spesifik. 
Intervensi yang diberikan yaitu 
Kinesio Taping selama satu 
minggu. Kelompok eksperimen 
menerima kinesio dengan 
tegangan 25% yang tumpang 
tindih dalam bentuk bintang di 
atas titik nyeri maksimum di area 
lumbar. Beberapa penulis telah 
berhipotesis bahwa nyeri 
berkurang dengan Kinesio Taping 
karena modalitas sensorik 
beroperasi dalam jaringan 
interkoneksi, intermodal dan 
lintas modal (McGlone dan Reilly 
2010). Hipotesis lain adalah 
bahwa stimulasi peregangan kulit 
yang diberikan oleh Kinesio 
Taping dapat mengganggu 
transmisi rangsangan mekanis dan 
nyeri, memberikan rangsangan 
aferen yang memfasilitasi 
mekanisme penghambatan nyeri 
(teori kontrol gerbang) dan 
pengurangan nyeri (DeLeo 2006, 
Paolini et al 2011). Mekanisme 
selanjutnya yang memungkinkan 
Kinesio Taping menginduksi 
perubahan ini mungkin terkait 
dengan umpan balik saraf yang 
diterima oleh peserta, yang dapat 
meningkatkan kemampuan 
mereka untuk mengurangi iritasi 
mekanis jaringan lunak saat 
menggerakkan tulang belakang 
lumbar . Selanjutnya, kerangka 
teoritis untuk menjelaskan 
penurunan kecacatan terkait nyeri 
lumbal yang diamati setelah 
Kinesio Taping. Bahwa ketika 
otot hipertonik, ia merangsang 
reseptor Golgi untuk mengirimkan 
informasi ke sistem saraf pusat, di 
mana neuron motorik penghambat 
diaktifkan, dan bahwa aplikasi 
Kinesio Taping akan bertindak 
 
 
dengan merangsang reseptor 
Golgi untuk memulai proses ini. 
Keterbatasan studi adalah hanya 
menyelidiki hasil jangka pendek 
KT dan tidak dapat menarik 
kesimpulan tentang efek jangka 
panjangnya, yang perlu diselidiki 
dalam uji klinis acak di masa 
mendatang. Hasil penelitian 
menunjukan dalam satu minggu, 
kelompok eksperimen mengalami 
peningkatan dengan 4 poin (95% 
CI 2 hingga 6) pada skor 
Oswestry dan dengan 1,2 poin 
(95% CI 0,4 hingga 2.0) pada skor 
Roland-Morris. Namun, efek ini 
tidak signifikan empat minggu 
kemudian. Kelompok 
eksperimental juga mengalami 
penurunan nyeri yang lebih besar 
daripada kelompok kontrol segera 
setelah pengobatan (rata-rata 
perbedaan antar kelompok 1,1 cm, 
95% CI 0,3 hingga 1,9), yang 
dipertahankan empat minggu 
kemudian (1,0 cm, 95% CI 0,2 
hingga 1,7). ). Demikian pula 
daya tahan otot tubuh secara 
signifikan lebih baik pada satu 
minggu (dengan 23 detik, 95% CI 
14 hingga 32) dan empat minggu 
kemudian (dengan 18 detik, 95% 
CI 9 hingga 26). Disimpukan 
bahawa Kinesio Taping dapat 
mengurangi kecacatan dan nyeri 
pada orang dengan nyeri 
punggung bawah kronis non-
spesifik, sehingga penggunaan 
kinesiotapping dapat digunakan 
sebagai intervensi tambahan 
dalam penbgoatan nyeri punggung 
bawah. 
Artikel penelitian Marco 
Aurélio Nemitalla Added, et al, 
2013 yang berjudul Efficacy of 
adding the kinesio taping method 
to guideline-endorsed 
conventional physiotherapy in 
patients with chronic nonspecific 
low back painmerupakan artikel 
eksperimen dengan 148 subjek 
yang mengalami nyeri punggung 
bawah , subyek ini akan 
menerima fisioterapi 
konvensional, yang terdiri dari 
kombinasi teknik terapi manual, 
latihan umum, dan latihan 
stabilisasi khusus atau menerima 
terapi konvensional. Fisioterapi 
dengan penambahan Kinesio 
Taping ke area selama periode 5 
minggu (10 sesi pengobatan). 
Teknik Kinesio Taping dipasang  
dalam bentuk “I” di atas kulit di 
daerah  paravertebral hingga 
ujung vertebra T12 dengan 
tegangan 10-15%. Menurut 
pengembangnya, traksi pada KT 
ini meningkatkan epidermis dan 
meningkatkan tekanan pada 
mekanik di bawah dermis, 
sehingga mengurangi rangsangan 
nosiseptif. Pencipta Kinesio 
Taping juga menyatakan bahwa 
rekaman itu mampu 
meningkatkan sirkulasi darah dan 
limfatik, mengurangi rasa sakit, 
meluruskan kembali sendi, dan 
mengurangi ketegangan otot. 
Selain itu, penggunaan Kinesio 
Taping kemungkinan akan 
mengubah pola perekrutan serat 
otot. Dalam kasus yang terakhir, 
yang melibatkan aktivasi hebat 
dari otot-otot paravertebral 
sebagai respons terhadap rasa 
sakit, diharapkan penggunaan 
perban (Kinesio Taping) akan 
menghambat aktivasi yang 
berlebihan ini, sehingga 
meningkatkan rentang gerak dan, 
selanjutnya , akan meningkatkan 
fungsi dan akan mengurangi 
intensitas nyeri. Hasil klinis 
(intensitas nyeri, kecacatan dan 
efek yang dirasakan global) akan 
dikumpulkan pada awal dan pada 
5 minggu, 3 bulan, dan 6 bulan 
setelah pengacakan. Hasil 
penelitian ini yaitu kegunaan 
 
 
Kinesio Taping sebagai 
komponen tambahan dari program 
fisioterapi efektif pada pasien 
dengan nyeri punggung bawah 
kronis non spesifik. 
Artikel penelitian Fahad 
Albahel, et al, 2013 yang berjudul 
Kinesio Taping for the Treatment 
of Mechanical Low Back Pain 
merupakan artikel eksperimen 
dengan Sebanyak 20 pasien 
dengan nyeri punggung bawah 
kronis dengan usia 25 sampai 45 
tahun. Menurut Paoloni et al, 
kami mengamati penurunan 
kecacatan yang sangat signifikan, 
diukur menggunakan RMDQ, 
pada kelompok KT. 
Dihipotesiskan bahwa kulit akan 
terangkat karena kelenturan 
selotip, menciptakan ruang yang 
lebih luas antara kulit dan otot, 
yang mengarah pada peningkatan 
sirkulasi darah dan drainase cairan 
limfatik di area selotip, sehingga 
secara dramatis mengurangi rasa 
sakit, meningkatkan ROM dan 
meningkatkan ADL. Penelitian 
sebelumnya menunjukkan bahwa 
KT dapat meningkatkan umpan 
balik aferen Proprioseptif. ROM 
trunk yang ditingkatkan mungkin 
dikaitkan dengan peningkatan 
perekrutan di unit motorik dari 
otot lumbar erector spinae untuk 
melakukan aktivitas karena 
peningkatan stimulus 
Proprioceptive. Proprioception 
dapat ditingkatkan melalui 
peningkatan umpan balik kulit 
yang dipasok oleh KT. 
Menerapkan tekanan dan 
meregangkan kulit pada gerakan 
ekstrem, mekanoreseptor sendi, 
dapat merangsang 
mekanoreseptor kulit dan 
memberi sinyal informasi gerakan 
sendi atau posisi sendi. Saat 
diterapkan pada pasien CLBP, KT 
menyebabkan pereda nyeri dan 
fungsi otot lumbar normalisasi 
setelah penerapannya. Keparahan 
nyeri, ADL dan ROM dari fleksi 
dan ekstensi diukur sebelum dan 
setelah empat minggu 
pengobatan. Hasilnya Sebanyak 
20 pasien (16 pria dan empat 
wanita) menerima latihan terapi 
fisik menggunakan KT. Ada 
perbedaan yang signifikan dalam 
ukuran keparahan nyeri (P = 
0,0001), aktivitas sehari-hari (P = 
0,0001), fleksi batang (P = 0,037) 
dan ekstensi batang (0,001). 
Program terapi fisik yang 
melibatkan latihan penguatan otot 
perut dan latihan peregangan 
untuk punggung, hamstring dan 
otot iliopsoas menggunakan pita 
kinesio bermanfaat dalam 
pengobatan nyeri punggung 
bawah kronis. 
Artikel penelitian Deepti 
Asthana, et al, 2013 yang berjudul 
Effectiveness Of Kinesiotaping In 
Improving Pain, Lumbar 
Extension Range Of Motion And 
Disability In Patients With 
Chronic Non Specific Low Back 
Pain merupakan artikel penelitian 
eksperimen dengan 30 subyek 
yang akan dibagi kedalam 2 
kelompok. Kelompok 1 akan 
diberikan terapi konvensional dan 
kelompok 2 akan diberikan KT 
dan terapi konvensional. 
Peningkatan disabilitas spesifik 
punggung dalam penelitian ini 
setelah aplikasi KT dalam 
hubungannya dengan terapi 
konvensional dapat disebabkan 
oleh penurunan nyeri dan 
munculnya kembali fenomena 
relaksasi fleksi yang dapat 
mengakibatkan normalisasi fungsi 
otot lumbal dengan memberikan 
umpan balik sensorik yang benar, 
mengakibatkan penurunan rasa 
takut untuk bergerak dan dengan 
demikian meningkatkan fungsi 
 
 
otot lumbal.Peningkatan rentang 
gerak ekstensi lumbal meningkat 
52,4% lebih tinggi pada pasien 
yang menerima Kinesio Taping 
dalam hubungannya dengan terapi 
Konvensional dibandingkan 
mereka yang menerima terapi 
Konvensional saja, tetapi tidak 
mencapai signifikansi statistik. 
Menurut Kenzo Kase, sifat elastis 
kinesiotape saat diaplikasikan 
menggunakan Metode Kinesio 
Taping meningkatkan fungsi serat 
otot. KT mempengaruhi unit otot 
yang disebut sarkomer untuk 
memanjang atau memperpendek 
sehingga mempengaruhi kontraksi 
otot. GTO adalah reseptor 
mekanis khusus yang ditemukan 
di seluruh otot dan tendon. 
Stimulasi GTO oleh tekanan 
langsung telah didokumentasikan 
dengan baik oleh Rood dan 
lainnya untuk menghambat 
aktivasi berlebih otot. Penelitian 
juga mengungkapkan bahwa GTO 
bertanggung jawab untuk 
mengendalikan spindel otot 
selama gerakan. Ini memodulasi 
dan memodifikasi ketegangan otot 
dalam respons langsung dari 
umpan balik tentang otot 
antagonis untuk menciptakan 
gerakan terkoordinasi yang 
terkontrol. Penerapan KT yang 
terampil dapat segera 
memengaruhi keseimbangan dan 
kontraksi otot.Dalam penelitian 
ini, teknik Y KT membantu 
menghambat fungsi otot untuk 
memberikan relaksasi dan untuk 
mendorong umpan balik 
proprioseptif rebound dalam arah 
kontraksi yang di overhead dan 
spinae erektor yang diregangkan 
pada pasien dengan NSLBP, 
sehingga menghasilkan perbaikan 
dalam rentang gerak ekstensi 
lumbal. Dengan demikian, bahwa 
KT efektif dalam pengelolaan 
“nyeri punggung bawah non 
spesifik kronis” dan menyarankan 
fisioterapis untuk menggunakan 
KT dalam hubungannya dengan 
terapi konvensional dalam praktik 
klinis. 
Artikel penelitian Patrícia do 
Carmo Silva Parreira, et al, 2013 
yang berjudul Do convolutions in 
Kinesio Taping matter? 
Comparison of two Kinesio 
Taping approaches in patients 
with chronic non-specific low 
back pain: protocol of a 
randomised trial merupakan 
artikel penelitian eksperimen 
dengan 148 subyek dengan nyeri. 
punggung bawah kronis yang 
akan dibagi dalam 2 kelompok. 
Kelompok eksperimen yang akan 
ditempel dengan I-Shape Kinesio 
Tex Gold® Tape di atas otot 
erector spinae dengan 10– 15% 
ketegangan dengan otot yang 
dirawat dalam posisi peregangan 
dan memiliki lilitan dalam posisi 
netral. Kelompok kontrol yang 
akan ditempel dengan I-Shape 
Kinesio® Tex Tape di atas otot 
erector spinae tanpa ketegangan 
(tidak ada lilitan di netral) dengan 
dirawat otot yang dalam posisi 
istirahat. Perawatan pada kedua 
kelompok akan diberikan selama 
4 minggu (8 sesi perawatan, dua 
kali seminggu, dengan interval 
tiga hari antar sesi). Beberapa 
teknik aplikasi perban dapat 
digunakan pada pasien dengan 
nyeri punggung bawah, seperti 
teknik 'bintang', 'H', 'Y', 'X' dan 'I'. 
Hasil studi ini bahwa penggunaan 
kinesio taping konvolusi netral 
(0%) efektif pada pasien dengan 
nyeri punggung bawah kronis.  
Artikel penelitian Shaji John 
Kachanathu, PT, PhD, et al, 2014 
yang berjudul Comparison 
between Kinesio Taping and a 
Traditional Physical Therapy 
 
 
Program in Treatment of 
Nonspecific Low Back 
Painmerupakan artikel penelitian 
eksperimental dengan 40 subyek 
(30 laki-laki dan 10 perempuan) 
yang akan dibagi dalam 2 
kelompok. Studi sebelumnya 
menunjukkan bahwa KT dapat 
meningkatkan umpan balik aferen 
proprioseptif. ROM trunk yang 
lebih baik dapat dikaitkan dengan 
peningkatan rekrutmen di unit 
motorik otot lumbar erector 
spinae untuk melakukan aktivitas 
karena peningkatan stimulasi 
proprioseptif. Proprioception 
dapat ditingkatkan melalui 
peningkatan umpan balik kulit 
yang dipasok oleh KT. 
Menerapkan tekanan dan 
meregangkan kulit pada gerakan 
ekstrem, mirip dengan 
mechanoreceptor sendi, dapat 
merangsang mekanoreseptor kulit 
dan informasi sinyal gerakan 
sendi atau posisi sendi. Ketika 
diterapkan pada pasien CLBP, KT 
menyebabkan pereda nyeri dan 
normalisasi fungsi otot lumbal 
setelah aplikasi. Hasilnya ada 
perbedaan yang signifikan dalam 
ukuran nyeri sebelum dan sesudah 
intervensi, ADL, dan fleksi badan 
dan ROM ekstension di setiap 
kelompok (p <0,05). Namun, 
perbandingan antara kelompok 
tidak menunjukkan perbedaan 
yang signifikan (p> 0,05) dalam 
ukuran hasil studi sebelum dan 
sesudah intervensi seperti nyeri 
(0,571), ADL (0,671), fleksi 
(0,538), dan ekstensi (0,765). 
Program latihan terapi fisik 
dengan penggunaan KT efektif 
dalam pengobatan NSCLBP 
dalam hal meredakan LBP, 
meningkatkan rentang aktivitas 
aktif bebas nyeri, fleksi ekstensi, 
dan meningkatkan ADL.  
Artikel penelitian P. Sathya, et 
al, 2016 yang berjudul 
Comparison Of Kinesio Taping 
With Mckenzie And Only 
Mckenzie Technique In The 
Treatment Of Mechanical Low 
Back Pain merupakan artikel 
penelitian eksperimental dengan 
30 subjek yang akan dibagi dalam 
2 kelompok : Kelompok 1 hanya 
menerima Mckenzie dan 
kelompok 2 menerima kinesio 
taping dan Teknik Mckenzie. KT 
memberikan dukungan fisik dan 
neurologis untuk struktur dinamis 
seperti otot.Elastisitas unik 
Kinesiology tape memberikan 
dukungan pasif pada otot yang 
lemah atau cedera. Peningkatan 
ROM batang dapat dikaitkan 
dengan peningkatan perekrutan 
dalam unit motorik dari otot 
lumbar erector spinae untuk 
melakukan aktivitas karena 
peningkatan stimulus 
proprioseptif. Propriosepsi dapat 
ditingkatkan melalui peningkatan 
umpan balik kulit yang dipasok 
oleh perekatan kinesio. Beberapa 
penulis berhipotesis bahwa nyeri 
berkurang dengan KT karena 
modalitas sensorik beroperasi 
dalam jaringan interkoneksi, 
intermodal dan lintas-modal. 
Yang lain menyarankan bahwa 
keratinosit mungkin merupakan 
transduser primer non-saraf dari 
rangsangan mekanis, mungkin 
melalui mekanisme kaskade 
transduksi sinyal (misalnya, fluks 
ca2 + intraseluler) untuk 
membangkitkan respons pada 
serabut-c yang berdekatan. 
Hasilnya adalah penurunan nyeri 
yang cukup besar terlihat pada 
kelompok 2 di mana nilai p adalah 
0,0361, yang menunjukkan bahwa 
kelompok 2 adalah lebih efektif 
dari pada kelompok 1. Terdapat 
penurunan kecacatan yang cukup 
 
 
besar menurut kuisioner ODI 
bahwa kelompok 2 lebih efektif 
daripada kelompok 1 dengan nilai 
p 0,0480. Kesimpulannya adanya 
perbaikan nyeri yang signifikan 
serta peningkatan aktivitas setelah 
penerapan Kinesio Taping dengan 
teknik Mckenzi. 
KESIMPULAN 
Berdasarkan hasil dari analisis 
data mengenai intervensi dalam 7 
jurnal penelitian yang telah dilakukan 
sebelumnya mengenai “pengaruh 
pemberian kinesio taping terhadap 
penurunan nyeri punggung bawah 
pada pekerja” dapat disimpulkan 
bahwa: ada pengaruh kinesio taping 
terhadap penurunan nyeri punggung 
bawah pada pekerja. Dengan hasil 
sebanyak 6 literatur yang 
menunjukkan hasil signifikan dan 1 
literatur yang menunjukkan hasil yang 
tidak signifikan. 
SARAN  
1. Bagi peneliti selanjutnya 
Diharapkan dapat 
menambah intervensi pada 
penelitian selanjutnya agar ada 
perbandingan antara pengaruh 
Kinesiotapping dengan 
intervensilain. 
2. Bagi InstitusiPendidikan 
Disarankan agar hasil 
penelitian ini dapat menjadi 




Disarankan bagi fisioterapis 
dapat mengaplikasikan 
pemberian Kinesiotapping 
untuk pengurangan nyeri 
punggung bawah. 
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